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内容の要旨および審査の結果の要旨
白血病における白血球エラスターゼの動態をエラスターゼとその血中阻止物質であるα1プロテアーゼ
インヒピターとの複合体（elastase-aIproteinaseinhibitorcomplex，Ｅ－ａＩＰＩ）を指標に解析し、
白血球エラスターゼのフィプリノゲン、フィプリン分解におよぼす影響についても検討した。種々の白血
病59例において血漿中のｍ－ａｌＰＩを測定したところ白血病診断時での値は急性骨髄性白血病で491±322
ｌｕｇ／1（n＝11）、急性前骨髄球性白血病（acutepromyelocyticleukemia，APL）で792±273Jug
／I（n＝14）、急性骨髄単球性白血病で564±222’９／1（n＝３）、慢性骨髄性白血病で716±473’９
／1（n＝19）とそれぞれ健常者における血漿Ｅ－ａ１ＰＩ値（91±21必ｇ／１，，＝10）に比較して箸増して
いた。またこれらの腫瘍細胞は白血球エラスターゼ特異的免疫染色にて陽性に染色された。よって血漿中
のＥ－ａＩＰＩの測定は穎粒球系腫瘍の指標になるとともに白血病の病型分類に有用と考えられた。白血病
診断時の血漿中Ｅ－ａｌＰＩをその時の末梢白血球数に対する比に換算した値はAPLで箸増していた。また、
白血球エラスターゼはフィプリンや血中の凝固因子を分解する可能性があるが、プラスミン。α2アンチ
プラスミン複合体濃度が正常で、血中に大量のプラスミンを生じた可能性が少ないと考えられるAPL例
ではＥ－ａＩＰＩ力塙い群においてフィプリノゲン・フィブリン分解産物（fibrinogenand／orfibrin
degradationproducts，FDP）が有意に上昇していた。ＡＰＬはDICを高頻度に合併するが、以上の結
果によりＡＰＬの白血病細胞は大量の白血球エラスターゼを含んでおり、ＡＰＬでの出血傾向の発現または
FDPの形成に白血球エラスターゼが関与している可能性が示唆された。従来、フィプリノゲン、フィプ
リンの分解、いわゆる線溶現象の主役はプラスミンと考えられていたが、本研究において新しい別の線溶
経路として白血球エラスターゼの関与が示唆されたことは非常に意義深い。白血病以外のさまざまの病態
においても白血球エラスターゼの放出が冗進している状態では白血球エラスターゼが血中の蛋白の分解、
血管壁や臓器の障害をひきおこす可能性が考えられ、今後このような病体の把握および白血球エラスター
ゼの阻害剤による治療に目を向けるべきであろう。この意味で本研究は、単に線溶系のalternate
pathwayに関する先駆的な研究に止まらず他の発展にも貢献する可能性があり、その意義は小さくない
と考えられる。
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